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RINGKASAN
Badan kesehatan dunia atau World Health Organization
memperkirakan bahwa 35 - 75% ibu hamil di negara berkembang dan
18% ibu hamil di negara maju mengalami anemia. Meskipun banyak
faktor yang dapat memicu terjadi anemia, sekitar 75% anemia dalam
masa kehamilan disebabkan oleh defisiensi besi. Menurut WHO pada
tahun 2011, 29% ( 496 juta ) wanita tidak hamil dan 38% ( 32.4 juta )
ibu hamil mengalami anemia, dengan prevalensi tertinggi terjadi di
Asia Selatan, Afrika Tengah dan Afrika Barat.
Pengetahuan ibu yang kurang tentang anemia serta kepatuhan
ibu dalam mengkonsumsi tablet besi menjadi faktor tidak langsung
yang mempengaruhi terjadi anemia pada ibu hamil. Pengetahuan yang
kurang tentang anemia mempunyai pengaruh terhadap perilaku
kesehatan ibu hamil. Ibu hamil yang mempunyai pengetahuan kurang
tentang anemia dapat berakibat pada kurang konsumsi makanan yang
mengandung zat besi selama kehamilan yang dikarenakan oleh
ketidaktahuan.
Tujuan penelitian ini adalah menganalisis hubungan antara
pengetahuan ibu hamil tentang anemia dengan kepatuhan
mengkonsumsi tablet besi dan kadar hemoglobin.  Penelitian ini
menggunakan studi analitik dengan desain cross sectional, metode
pengambilan sampel secara acidental sampling dengan sampel adalah
ibu hamil trimester III sejumlah 95 orang ibu hamil. Variable bebas
penelitian ini adalah tingkat pengetahuan ibu dan kepatuhan ibu
mengkonsumsi tablet besi, sedangkan variabel terikat adalah kadar Hb
xxiii
ibu hamil. Penelitian ini dilakukan sejak 12 Juli hingga 31 Agustus
2017 di poli BK/KIA Rumah sakit Gotong Royong, dengan cara
memberikan  kuesioner untuk mengukur pengetahuan ibu tentang
anemia dan kepatuhan mengkonsumsi tablet besi dan rekam medis
untuk melihat kadar Hb ibu hamil. Hasil penelitian kemudian
dianalisis menggunakan uji Wilcoxon dengan bantuan IBM SPSS
statistics 23.
Berdasarkan  penelitian diperoleh hasil  50,5 % ibu
berpengetahuan baik, 28,4% ibu berpengetahuan cukup, 21,1 % ibu
berpengetahuan kurang. Kepatuhan ibu didapatkan hasil 50,5 % ibu
sangat patuh, 27,4 % ibu cukup patuh, 22,1 % ibu kurang patuh. Kadar
Hb ibu didapatkan hasil 57,9 % ibu tidak anemia, 27,4 % ibu anemia
ringan, 14,7 % ibu anemia sedang. Ibu hamil dengan anemia berat
tidak didapatkan pada penelitian ini.
Berdasarkan hasil analisis statistik Wilcoxon antara tingkat
pengetahuan ibu tentang anemia dan kepatuhan ibu mengkonsumsi
tablet besi didapatkan hasil  bahwa ada hubungan yang signifikan
dengan nilai signifikan 0,037 < nilai α 0,050. Hasil ini didukung oleh
beberapa penelitian dan teori Wawan yang menyatakan bahwa
pengetahuan dan sikap menjadi salah satu faktor yang mempengaruhi
pembentukan kepatuhan. Tingkat pengetahuan ibu hamil tentang zat
besi yang tinggi dapat membentuk sikap positif terhadap kepatuhan
dalam mengkonsumsi tablet besi. Tanpa pengetahuan tentang zat besi,
maka ibu sulit menanamkan kebiasaan dalam menggunakan bahan
makanan sumber zat besi yang penting bagi kesehatan ibu hamil.
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Analisis statistik Wilcoxon juga digunakan untuk melihat tingkat
pengetahuan ibu tentang anemia dengan kadar Hb ibu. Hasil analisis
diketahui bahwa ada hubungan yang signifikan dengan nilai signifikan
0,048 < nilai α 0,050. Hasil ini didukung beberapa penelitian yang
menyatakan pengetahuan ibu hamil yang kurang tentang anemia dan
faktor yang mempengaruhinya akan berpengaruh pada pengurangan
konsumsi makanan yang mengandung zat besi sehingga menyebabkan
ibu hamil akan mengalami anemia yang pada akhirnya akan
berpengaruh terhadap pertumbuhan dan perkembangan janin yang
dikandungnya serta pada kesehatannya.
Kepatuhan ibu hamil mengkonsumsi tablet besi dan kadar Hb
juga dianalisis dengan menggunakan analisis statistik wilcoxon. Hasil
analisis diketahui bahwa terdapat hubungan yang signifikan dengan
nilai signifikan 0,016 < nilai α 0,050. Hasil ini didukung oleh beberapa
penelitian yang menyatakan bahwa kepatuhan merupakan tindakan
yang berkaitan dengan perilaku seseorang. Kepatuhan Ibu hamil
dalam mengkonsumsi tablet besi diukur dengan menghitung jumlah
tablet yang di konsumsi, cara mengkonsumsi tablet besi,waktu
mengkonsumsi tablet besi, dan frekuensi tablet besi yang dikonsumsi.
Kesimpulan penelitian ini adalah terdapat hubungan antara
tingkat pengetahuan ibu hamil tentang anemia dengan kadar Hb ibu
dan ada hubungan antara kepatuhan mengkonsumsi tablet besi dan
kadar hemoglobin. Pengukuran tingkat kepatuhan ibu hamil dalam
mengkonsumsi tablet besi, selain dengan menggunakan kuesioner
dapat dilakukan dengan metode observasi langsung seperti
xxv
menghitung sisa obat yang dikonsumsi ibu hamil, atau dengan melihat
langsung saat ibu mengkonsumsi obat.
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ABSTRAK
Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil tentang Anemia
dengan Kepatuhan Mengkonsumsi Tablet Besi dan Kadar
Hemoglobin di Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya
Magdalena Presyonisti Wee
1523014106
Latar Belakang : Anemia merupakan penyebab tidak langsung
kematian di bidang obstetri yang utama. Badan kesehatan dunia atau
World Health Organization memperkirakan bahwa 35-75% ibu hamil
di negara berkembang dan 18% ibu hamil di negara maju mengalami
anemia. Pengetahuan ibu tentang anemia dan kepatuhan ibu dalam
mengkonsumsi tablet besi merupakan salah satu faktor tidak langsung
yang menjadi penyebab  terjadinya anemia pada ibu hamil. Tujuan :
Menganalisis hubungan tingkat pengetahuan ibu hamil tentang
anemia dengan kepatuhan mengkonsumsi tablet besi dan kadar
hemoglobin. Metode : Penelitian ini menggunakan studi analitik
dengan desain cross sectional dengan metode pengambilan sampel
secara acidental sampling. Sampel pada penelitian ini adalah ibu
hamil trimester III, sebanyak 95 orang ibu hamil.  Penelitian ini
dilakukan sejak 12 Juli hingga 31 Agustus 2017 di poli BK/KIA
Rumah sakit Gotong Royong, dengan cara memberikan kuesioner
untuk mengukur pengetahuan ibu tentang anemia dan kepatuhan
mengkonsumsi tablet besi dan rekam medis untuk melihat kadar Hb
ibu hamil. Analisis dilakukan dengan uji wilcoxon untuk melihat
hubungan antara variabel dependen dan independen. Hasil :
Pengetahuan ibu diperoleh hasil  50,5 % ibu berpengetahuan baik,
28,4 % ibu berpengetahuan cukup, 21,1 % ibu berpengetahuan
kurang. Kepatuhan ibu didapatkan hasil 50,5 % ibu sangat patuh, 27,4
% ibu cukup patuh, 22,1 % ibu kurang patuh. Kadar Hb ibu didapatkan
hasil 57,9 % ibu tidak anemia, 27,4 % ibu anemia ringan, 14,7 % ibu
anemia sedang, 0,0 % ibu anemia berat. Hubungan antara tingkat
pengetahuan ibu dengan kepatuhan mengkonsumsi tablet besi
didapatkan nilai signifikan sebesar 0,037. Hubungan antara tingkat
pengetahuan ibu dengan kadar Hb didapatkan nilai signifikan sebesar
0,048. Hubungan kepatuhan ibu mengkonsumsi tablet besi dengan
xxvii
kadar Hb didapatkan nilai signifikan sebesar 0.016 Kesimpulan : Ada
hubungan antara pengetahuan ibu tentang anemia dengan kadar
hemoglobin dan  ada hubungan antara kepatuhan ibu mengkonsumsi
tablet besi dengan kadar hemoglobin.
Kata Kunci : pengetahuan, kepatuhan, kadar Hemoglobin
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ABSTRACT
Relationship between Maternal Knowledge About Anemia and
Maternal Compliance in Consuming Iron Tablet and Hemoglobin
Level at Gotong Royong Hospital Surabaya
Magdalena Presyonisti Wee
1523014106
Background: Anemia is one of the major indirect causes of maternal
mortality in obstetry. World Health Organization estimated that 25%-
75% of pregnant women in developing countries and 18% of pregnant
women in developed countries suffered from anemia. Maternal
knowledge about anemia and maternal compliance in consuming iron
supplement tablet are one of the factors that indirectly cause anemia
in pregnancy. Aim: This study was conducted to analyse the
relationship between maternal knowledge about anemia and
compliance in consuming iron supplement tablet and hemoglobin
level. Methods: This was an analytical study employing cross-
sectional design and used  accidental sampling method. The study
sample was a total of 95 pregnant women who were in their third
trimester of pregnancy. This study was conducted between July 12,
2017 and August 31, 2017 at Maternal and Child Health Outpatient
Clinic of Gotong Royong Hospital, through questionnaire filling to
measure maternal knowledge about anemia and their compliance in
consuming iron tablet and secondary data was obtained from medical
record to evaluate their hemoglobin level. The statistical analysis was
done using wilcoxon test to investigate the correlation between
dependent and independent variables. Results: As for maternal
knowledge, it was noted that 50.5% of respondents had good
knowledge about anemia, 28.4% had sufficient knowledge, and 21.1%
had insufficient knowledge about anemia. As for maternal compliance
in consuming iron supplement tablet, 50.5% of the respondents were
very compliant, 27.4% were compliant enough, and 22.1% were non-
compliant. In regard to maternal hemoglobin level, the results showed
that 57.9% of the respondents were not anemic, 27.4% suffered mild
anemia, 14.7% with moderate anemia. The relationship between
maternal knowledge and maternal compliance in consuming iron
xxix
tablet was statistically significant with the p value of 0.037. The
relationship between maternal knowledge with hemoglobin level was
also considered significant with the p value of 0.048. The relationship
between maternal compliance in consuming iron tablet and
hemoglobin level was also statistically significant with the p value of
0.016. Conclusion: There was significant relationship betwen
maternal knowlege about anemia and hemoglobin level and also
between maternal compliance in consuming iron tablet and
hemoglobin level.
Keywords: knowledge, compliance, hemoglobin level
